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   ﭼﻜﻴﺪه
ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ  از ﻃﺮﻓﻲ. دارد ، رواﻧﻲ و اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ زﻧﺎناﺑﻌﺎد ﺟﺴﻤﻲ ﻧﺎﺑﺎروري آﺛﺎر ﻣﺘﻌﺪدي ﺑﺮ: زﻣﻴﻨﻪ و ﻫﺪف
در اﻳﻦ راﺳﺘﺎ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي ﺑﺎ ﻛﺎرﺑﺮد ﻣﺪل ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺴﻴﺮ . ﭘﻴﺸﮕﻮﻳﻲ ﻛﻨﻨﺪه رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ آﻧﻬﺎ از ﺟﻤﻠﻪ رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﺟﻨﺴﻲ ﺑﺎﺷﺪ
  . ﺑﺮاي ﺗﻌﻴﻴﻦ ارﺗﺒﺎط ﻫﻤﺰﻣﺎن ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﺑﺎ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ و ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ در زﻧﺎن ﺑﺎرور و ﻧﺎﺑﺎرور اﻧﺠﺎم ﮔﺮدﻳﺪ
ﺗﺤﻠﻴﻞ داده ﻫﺎ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻧﺮم . زن ﻧﺎﺑﺎرور ﻣﻮرد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻨﺪ 031زن ﺑﺎرور و  031در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ  :و روش ﻛﺎر ﻣﻮاد
  . و ﺑﻜﺎرﮔﻴﺮي ﻣﺪل ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺴﻴﺮ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ 81 SOMAاﻓﺰار 
وه زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎرور ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ ﺑﺪن ﺑﺮ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ و در ﮔﺮﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﺿﺮﻳﺐ ﻣﺴﻴﺮ ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﻣﺴﻴﺮ در زﻧﺎن ﺑﺎرور : ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ
ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ  ﺷﺎﻏﻞ در ﻫﺮ دو ﮔﺮوه زﻧﺎن ﺑﺎرور ﺧﺎﻧﻪ دار و. ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﺿﺮﻳﺐ ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﻣﺴﻴﺮ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ ﺑﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ ﺑﻮده اﺳﺖ
در ﻫﺮ دو ﮔﺮوه زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎروري ﻛﻪ ﻫﻤﺮاﻫﻲ  .ﺿﺮﻳﺐ ﻣﺴﻴﺮ ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﻣﺴﻴﺮ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ ﺑﺪن ﺑﺮ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺑﻮده اﺳﺖ
ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ ﺑﺪن ﺑﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ ﺑﻮده و در ﮔﺮوه زﻧﺎن ﺮﻳﻦ ﺿﺮﻳﺐ ﻣﺴﻴﺮ ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﻣﺴﻴﺮ ﺑﺰرﮔﺘ ﻫﻤﺴﺮﺷﺎن را داﺷﺘﻪ اﻧﺪ
ﻧﺎﺑﺎروري ﻛﻪ ﺑﺎ ﻋﺪم ﻫﻤﺮاﻫﻲ ﻫﻤﺴﺮﺷﺎن ﻣﻮاﺟﻪ ﺑﻮدﻧﺪ ﺑﺰرﮔﺘﺮﻳﻦ ﺿﺮﻳﺐ ﻣﺴﻴﺮ ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ ﺑﺮ ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﺑﻮده 
  .اﺳﺖ
ﻣﺴﻴﺮ در ﺷﻨﺎﺧﺖ اﺛﺮات ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ، ﻏﻴﺮ ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ و اﺛﺮات ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪه، ﻟﺰوم ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﺪل ﺗﺤﻠﻴﻞ : ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي
  .ﻛﻞ در ﻣﺪﻟﻬﺎﻳﻲ ﻣﺸﺎﺑﻪ ﻣﺪل ﻗﺒﻞ ﻛﺎﻣﻼ ﺿﺮوري ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻴﺮﺳﺪ و ﻣﻴﺘﻮاﻧﺪ ﺟﺎﻳﮕﺰﻳﻦ ﺳﺎﻳﺮ روﺷﻬﺎ ﻧﻈﻴﺮ رﮔﺮﺳﻴﻮن ﺑﺎﺷﺪ
  ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن، ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ، ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ، ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺴﻴﺮ: ﻛﻠﻴﺪي ﻫﺎي واژه
   ﻣﻘﺪﻣﻪ
و از  [1]ﺑﺎروري از ﺟﻤﻠﻪ روﻳﺪادﻫﺎي ﺑﺰرگ ﺣﻴﺎت ﺑﺸﺮي 
 ﻋﻮاﻣﻞ ﻣﻮﺛﺮ در ﺗﻌﻴﻴﻦ ﻫﻮﻳﺖ و ﺗﻜﺎﻣﻞ ﺷﺨﺼﻴﺖ زﻧﺎﻧﻪ و 
 ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ ﺳﻼﻣﺖ روان ﻣﻬﻤﺘﺮﻳﻦ ﻋﺎﻣﻞ . [3و2]ﻣﺮداﻧﻪ اﺳﺖ 
 
رﺷﺪ وﺗﻮﺳﻌﻪ اﻧﺴﺎن اﺳﺖ و ﺗﻮاﻧﻤﻨﺪﺳﺎزي زﻧﺎن در ﺟﺎﻣﻌﻪ و 
ﺑﻬﺒﻮد ﺷﺮاﻳﻂ و ﺟﺎﻳﮕﺎه آﻧﻬﺎ از ﻋﻮاﻣﻞ ﻓﺮدي دﺳﺘﻴﺎﺑﻲ ﺑﻪ 
ﻳﻜﻲ از ﻣﻔﺎﻫﻴﻢ ﻣﻬﻢ . [1]ﺳﻼﻣﺖ روان در زﻧﺎن اﺳﺖ 
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ﺗﺼﻮﻳﺮ . [4و3]ﺷﻮد، ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ ﻣﻲ
ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﻣﺠﻤﻮﻋﻪ اي از ﺑﺎورﻫﺎ، ادراك، اﻓﻜﺎر، 
اﺣﺴﺎﺳﺎت و اﻋﻤﺎﻟﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﻪ ﻇﺎﻫﺮ ﺟﺴﻤﺎﻧﻲ اﻧﺴﺎن 
اﻳﻦ ﺗﺼﻮﻳﺮ از زﻣﺎن ﺗﻮﻟﺪ ﺷﻜﻞ ﮔﺮﻓﺘﻪ  .[4] ﻣﺮﺑﻮط ﻣﻲ ﮔﺮدد
و ﻫﻤﺎﻧﻄﻮر ﻛﻪ رﺷﺪ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ ﻛﺎﻣﻞ ﺷﺪه و در ﻃﻲ ﻣﺮاﺣﻞ 
اﻧﺴﺎن از زﻣﺎن ﺗﻮﻟﺪ ﺗﺎ  .[5و 4]زﻧﺪﮔﻲ ﻓﺮد ﺗﻐﻴﻴﺮ ﻣﻲ ﻛﻨﺪ 
  ﻣﺮگ، ﻫﺮ 
ﻟﺤﻈﻪ ﺑﺎ ﺑﺪﻧﺶ زﻧﺪﮔﻲ ﻣﻴﻜﻨﺪ، زﻳﺮا ﺑﺪن و ﻇﺎﻫﺮ ﻓﻴﺰﻳﻜﻲ 
ﺮﻳﻦ ﻋﻨﺼﺮ ﺗﺸﻜﻴﻞ دﻫﻨﺪه ﺘﻗﺎﺑﻞ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺗﺮﻳﻦ ﻗﺴﻤﺖ، ﺑﻴﺸ
ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ  ﺒﻪ ﻫﺎي ﻣﻬﻢ ﻫﻮﻳﺖ اﻧﺴﺎنﻳﻜﻲ از ﺟﻨ وﺟﻮد و
در ﺟﻮاﻣﻊ ﻣﺨﺘﻠﻒ دﻳﺪه ﺷﺪه اﺳﺖ ﻛﻪ زﻧﻬﺎ ﻧﺴﺒﺖ  .[7و6]
ﺑﻪ ﻣﺮدﻫﺎ ﺑﻪ ﺑﺪن و ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از آن ﺑﺴﻴﺎر ﺣﺴﺎس ﺗﺮ 
و از ﻧﻈﺮ رواﻧﺸﻨﺎﺧﺘﻲ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ ﻇﺎﻫﺮ ﺟﺴﻤﺎﻧﻲ  [3] ﻫﺴﺘﻨﺪ
ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ ﺗﺼﻮﻳﺮ . ﺧﻮد ﺳﺮﻣﺎﻳﻪ ﮔﺬاري ﺑﻴﺸﺘﺮي ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ
ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن زﻧﺎن ﺑﺎرور در دوران ﺑﺎرداري و ﺑﻌﺪ از زاﻳﻤﺎن 
ﻣﻲ  ﺑﻪ دﻧﻴﺎ آوردن ﻓﺮزﻧﺪوﻟﻲ ﺑﺎ اﻳﻦ وﺟﻮد  ،[8]ﻣﺨﺘﻞ ﺷﻮد 
ﺗﻮاﻧﺪ ﻓﺮﺻﺘﻲ در ﻣﻮرد ﻛﺎﻫﺶ ﺣﺴﺎﺳﻴﺖ اﻧﻬﺎ ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ 
ﻳﻲ ﺑﺪﻧﺸﺎن ﺑﺎﺷﺪ ﻛﻪ دوره اي از آراﻣﺶ را در ﺟﺬاﺑﻴﺖ و زﻳﺒﺎ
ﭼﺮا ﻛﻪ  [3]ﻣﻮرد ﺗﺼﻮﻳﺮ ﺑﺪﻧﻲ ﺑﺮاي آﻧﻬﺎ ﺑﻪ ارﻣﻐﺎن ﻣﻲ آورد 
ﺑﺮاي ﺑﻴﺸﺘﺮ زﻧﺎن ﻓﺮزﻧﺪان ﻣﻌﻨﺎي زﻧﺪﮔﻲ ﻫﺴﺘﻨﺪ و ﺑﺨﺶ 
از ﺟﻤﻠﻪ . [9]ﻣﻬﻤﻲ از ﻫﻮﻳﺘﺸﺎن را ﺗﺸﻜﻴﻞ ﻣﻲ دﻫﻨﺪ 
ﻣﺸﻜﻼﺗﻲ ﻛﻪ ﻫﻤﻴﺸﻪ ﺑﺎﻋﺚ ﻧﮕﺮاﻧﻲ زﻧﺎن ﻣﻲ ﺷﻮد، ﻧﺎﺑﺎروري 
 .[1]زن ﻳﺎ ﻣﺮد در ﺑﭽﻪ دارﺷﺪن اﺳﺖ ﻳﺎ ﻋﺪم ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ 
ﻧﺎﺑﺎروري ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ آﺛﺎر و ﻋﻮاﻗﺐ رواﻧﻲ اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻣﺘﻌﺪدي ﺑﻪ 
اﻳﻦ ﻣﺸﻜﻞ زوﺟﻴﻦ را دﭼﺎر ﺑﺤﺮان ﻫﻮﻳﺖ ﻣﻲ . ﺟﺎي ﮔﺬارد
ﻛﻨﺪ، ﺑﻪ ﮔﻮﻧﻪ اي ﻛﻪ آﻧﺎن ﺷﺎﻳﺴﺘﮕﻲ، ﻛﻔﺎﻳﺖ و ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﺧﻮد 
از ﻃﺮﻓﻲ زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎروري ﻛﻪ . را ﻣﻮرد ﺳﻮال ﻗﺮار ﻣﻲ دﻫﻨﺪ
ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ ﺿﻌﻴﻔﻲ دارﻧﺪ، ﻣﺸﻜﻼت رواﻧﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮي در 
ﻧﻬﺎ دﻳﺪه ﺷﺪه اﺳﺖ ﻛﻪ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﻛﻠﻴﻪ ﺟﻨﺒﻪ ﻫﺎي زﻧﺪﮔﻲ آ
ﻣﺜﻼ ﺑﺎﻋﺚ ﻧﮕﺮاﻧﻲ در . آﻧﺎن را ﺗﺤﺖ اﻟﺸﻌﺎع ﺧﻮد ﻗﺮار دﻫﺪ
ﻣﻮرد ﺟﺬاﺑﻴﺖ ﻫﺎي ﺟﻨﺴﻲ، ﺟﺴﻤﻲ، اﺣﺴﺎس ﻛﻠﻲ ﻋﺰت 
وﻟﻲ ﺑﺴﻴﺎري از زﻧﺎن ﻛﻪ . ﻧﻔﺲ و ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺷﻮد
ﺑﺎرداري را ﺗﺠﺮﺑﻪ ﻣﻲ ﻛﻨﻨﺪ اﻳﻦ اﺣﺴﺎس را دارﻧﺪ ﻛﻪ ﺑﺪن 
ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ ﺗﺼﻮر ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن . ﻛﺎر ﻣﻲ ﻛﻨﺪآﻧﻬﺎ ﺑﻄﻮر ﻣﻨﺎﺳﺐ 
اﻧﻬﺎ ﺑﻬﺘﺮ ﻣﻲ ﺷﻮد، ﺣﺘﻲ اﮔﺮ آﻧﻬﺎ ﻫﺮﮔﺰ اﺳﺘﺎﻧﺪاردﻫﺎي ﺑﺪﻧﻲ 
دﻳﺪه ﺷﺪه اﺳﺖ ﻛﻪ زﻧﺎن . زﻧﺎﻧﮕﻲ را اﻧﺪازه ﻧﮕﺮﻓﺘﻪ ﺑﺎﺷﻨﺪ
ﻧﺎﺑﺎرور ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ زﻧﺎن ﺑﺎرور داراي اﺧﺘﻼﻻت ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از 
ﻳﻜﻲ از ﻓﺮﺿﻴﻪ ﻫﺎي ﻣﺤﻘﻘﻴﻦ  .[3]ﺑﺪن ﺑﻴﺸﺘﺮي ﻫﺴﺘﻨﺪ 
ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﭘﻴﺸﮕﻮﻳﻲ ﻛﻨﻨﺪه ﻣﻬﻤﻲ  اﻳﻦ اﺳﺖ ﻛﻪ
از رﻓﺘﺎرﻫﺎي زﻧﺎن ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ ، ﺑﻄﻮرﻳﻜﻪ ﺑﻴﻦ رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﺳﺎﻟﻢ 
 ﻳﺎ ﻧﺎﺳﺎﻟﻢ ﺑﺎ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ ﻣﺜﺒﺖ ﻳﺎ ﻣﻨﻔﻲ ارﺗﺒﺎط وﺟﻮد دارد
ﻫﻨﮕﺎﻣﻲ ﻛﻪ زوﺟﻴﻦ ﻣﺘﻮﺟﻪ ﻧﺎﺑﺎروري ﺧﻮد ﻣﻲ ﺷﻮﻧﺪ، . [01]
ﻣﻤﻜﻦ اﺳﺖ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ آﻧﻬﺎ از ﺧﻮد ﺧﺮاب ﺷﺪه و در 
  . [21]دﭼﺎر آﺳﻴﺐ ﮔﺮدﻧﺪ  ﻓﻌﺎﻟﻴﺖ ﻫﺎي ﺟﻨﺴﻲ
ﺑﺮ اﺳﺎس ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺿﺪ و ﻧﻘﻴﺾ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت اﻧﺠﺎم ﺷﺪه ، اﻓﺰاﻳﺶ 
روزاﻓﺰون ﻣﺸﻜﻼت ﻧﺎﺷﻲ از ﺳﻼﻣﺖ ﺟﻨﺴﻲ و ارﺗﺒﺎﻃﺎت 
زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ و ﻋﻮاﻣﻞ ﺟﺴﻤﻲ، رواﻧﻲ و اﺟﺘﻤﺎﻋﻲ ﻣﺆﺛﺮ ﺑﺮآﻧﻬﺎ در 
از زﻧﺎن و ﻓﻘﺪان ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي ﭘﻴﺮاﻣﻮن ﺑﺮرﺳﻲ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ 
و ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ در ﺑﺪن و ارﺗﺒﺎط آن ﺑﺎ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ 
زﻧﺎن ﺑﺎرور و ﻧﺎﺑﺎرور ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﺘﻮن اﻧﺠﺎم ﺷﺪه، ﺿﺮورت 
در اﻳﻦ ﻟﺬا  .اﻧﺠﺎم ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ در اﻳﻦ زﻣﻴﻨﻪ اﺣﺴﺎس ﮔﺮدﻳﺪ
ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ اي ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺎ ﺗﺎ  ﺑﺮ آﻧﺴﺖﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
ﺑﺪن در زﻧﺎن ﺑﺎرور و ﻧﺎﺑﺎرور و ارﺗﺒﺎط آن ﺑﺎ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ 
در ﺟﻬﺖ ﺷﻨﺎﺳﺎﻳﻲ اﻳﻦ و ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ آﻧﺎن ﮔﺎﻣﻲ 
ﻣﻮﺿﻮع ﺑﺮدارد و در ﭘﺎﻳﺎن ﺑﻪ اﻳﻦ ﺳﻮال ﭘﺎﺳﺦ دﻫﺪ ﻛﻪ آﻳﺎ 
ﺗﻔﺎوﺗﻲ در ﭼﮕﻮﻧﮕﻲ ارﻧﺒﺎط ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﺑﺎ ﻋﻤﻠﻜﺮد 
ﺟﻨﺴﻲ و ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ در زﻧﺎن ﺑﺎرور و ﻧﺎﺑﺎرور وﺟﻮد 
  دارد؟
   ﻛﺎر روش
زن ﺑﺎرور و  031اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻘﻄﻌﻲ دو ﮔﺮوﻫﻪ ﺑﺮ روي 
در اﻳﻦ ﺗﺤﻠﻴﻞ  .اﻧﺠﺎم ﺷﺪ 0931ﺳﺎل زن ﻧﺎﺑﺎرور در  031
ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻛﻠﻴﻪ زﻧﺎن ﺑﺎرور ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻛﻨﻨﺪه ﺑﻪ 
درﻣﺎﻧﻲ ﻣﺸﻬﺪ ﺟﻬﺖ ﮔﺮﻓﺘﻦ ﺧﺪﻣﺎت و ﻛﻠﻴﻪ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ ﻣﺮاﻛﺰ 
زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎرور ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻛﻨﻨﺪه ﺟﻬﺖ ﺗﺸﺨﻴﺺ و درﻣﺎن 
ﻧﺎﺑﺎروري ﺑﻪ ﻣﺮﻛﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎﺗﻲ درﻣﺎﻧﻲ ﻧﺎﺑﺎروري ﻣﻨﺘﺼﺮﻳﻪ 
ﺣﺠﻢ ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻣﻮرد ﻧﻴﺎز ﺑﺮ ﺣﺴﺐ اﺳﺘﻔﺎده از . ﻣﺸﻬﺪ ﺑﻮده اﻧﺪ
ﻣﻮرد در ﻫﺮ ﮔﺮوه ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺷﺪ ﻛﻪ ﺑﺎ  09ﻓﺮﻣﻮل ﻣﻨﺎﺳﺐ 
اﻃﻤﻴﻨﺎن ﺑﻴﺸﺘﺮ و اي ﺑﺮدرﺻﺪ اﻓﺰاﻳﺶ ﺣﺠﻢ  04اﺣﺘﺴﺎب 
ﻧﻔﺮ در ﻧﻈﺮ  531ﻤﻮﻧﻪ در ﻫﺮ ﮔﺮوه ﻧﺑﺎدرﻧﻈﺮ ﮔﺮﻓﺘﻦ رﻳﺰش 
ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻛﺎﻣﻞ  031ﮔﺮﻓﺘﻪ ﺷﺪ ﻛﻪ در ﻧﻬﺎﻳﺖ در ﻫﺮ ﮔﺮوه 
ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي در ﮔﺮوه زﻧﺎن ﺑﺎرور ﺑﻪ روش ﺧﻮﺷﻪ  .ﺑﺪﺳﺖ آﻣﺪ
ﭼﺎرﭼﻮب ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي . اﻧﺠﺎم ﺷﺪ ﻣﺮﺣﻠﻪ اي اي و ﭼﻨﺪ
اﺑﺘﺪا ﻣﺮاﻛﺰ ﺳﻪ ﻟﺬا . ﭘﮋوﻫﺶ، ﻣﺮاﻛﺰ درﻣﺎﻧﻲ ﺷﻬﺮ ﻣﺸﻬﺪ ﺑﻮد
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در ﻣﺮﺣﻠﻪ . درﻣﺎﻧﻲ ﺷﻬﺮي ﺗﺤﺖ ﭘﻮﺷﺶ آﻧﻬﺎ ﻟﻴﺴﺖ ﺷﺪﻧﺪ
اول از ﻫﺮ ﻧﺎﺣﻴﻪ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ درﻣﺎﻧﻲ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﺟﺪول اﻋﺪاد 
ﻣﺮﻛﺰ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ درﻣﺎﻧﻲ ﺷﻬﺮي و  3ﺗﺼﺎدﻓﻲ ﺑﻄﻮر ﺗﺼﺎدﻓﻲ 
. ﺮدﻳﺪﻣﺮﻛﺰ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ درﻣﺎﻧﻲ ﺷﻬﺮي اﻧﺘﺨﺎب ﮔ 9ﻣﺠﻤﻮﻋﺎ 
ﺳﭙﺲ ﻣﺘﻨﺎﺳﺐ ﺑﺎ ﺟﻤﻌﻴﺖ ﻣﺮاﻛﺰ ﺳﻪ ﮔﺎﻧﻪ، ﺑﺮ اﺳﺎس ﺣﺠﻢ 
ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻣﺤﺎﺳﺒﻪ ﺷﺪه، ﺗﻌﺪاد ﻧﻤﻮﻧﻪ ﻫﺎي ﻫﺮ ﻣﺮﻛﺰ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ 
اﻧﺘﺨﺎب واﺣﺪﻫﺎي ﭘﮋوﻫﺶ در . درﻣﺎﻧﻲ ﺷﻬﺮي اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪﻧﺪ
ﻫﺮ ﻣﺮﻛﺰ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ درﻣﺎﻧﻲ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي 
در ﮔﺮوه ﻧﺎﺑﺎرور ﻧﻤﻮﻧﻪ  .و ﺑﺼﻮرت در دﺳﺘﺮس ﺻﻮرت ﮔﺮﻓﺖ
ﺑﺪﻳﻦ ﺻﻮرت ﻛﻪ زﻧﺎن . ي ﺑﺼﻮرت در دﺳﺘﺮس اﻧﺠﺎم ﺷﺪﮔﻴﺮ
ﻧﺎﺑﺎرور ﻣﺮاﺟﻌﻪ ﻛﻨﻨﺪه ﺟﻬﺖ ﺗﺸﺨﻴﺺ، درﻣﺎن و ﻣﺸﺎوره 
ﻧﺎﺑﺎروري ﺑﻪ ﻣﺮﻛﺰ ﺗﺤﻘﻴﻘﺎﺗﻲ درﻣﺎﻧﻲ ﻧﺎﺑﺎروري ﻣﻨﺘﺼﺮﻳﻪ 
ﻣﺸﻬﺪ در ﺻﻮرت واﺟﺪ ﺷﺮاﻳﻂ ﺑﻮدن ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﻌﻴﺎرﻫﺎي 
اﺑﺰارﻫﺎي ﻣﻮرد   .ﻧﻤﻮﻧﻪ ﮔﻴﺮي وارد ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻲ ﺷﺪﻧﺪ
ﭼﻚ ﻟﻴﺴﺖ : ﻋﺒﺎرت ﺑﻮدﻧﺪ ازاﺳﺘﻔﺎده در اﻳﻦ ﭘﮋوﻫﺶ 
، ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ (زﻧﺎن ﺑﺎرور و ﻧﺎﺑﺎرور)اﻧﺘﺨﺎب واﺣﺪ ﭘﮋوﻫﺶ 
 ﻣﺸﺨﺼﺎت ﻛﻠﻲ واﺣﺪ ﭘﮋوﻫﺶ ﻣﺸﺘﻤﻞ ﺑﺮ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ
ﻫﺎي ﺗﻦ ﻣﺸﺨﺼﺎت ﻓﺮدي، ﻣﺸﺨﺼﺎت ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺷﺎﺧﺺ
، اﻃﻼﻋﺎت ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ (ﻗﺪ، وزن و ﺷﺎﺧﺺ ﺗﻮده ﺑﺪﻧﻲ)ﺳﻨﺠﻲ 
ﺑﻪ  وﺿﻌﻴﺖ ﻗﺎﻋﺪﮔﻲ زﻧﺎن ﺑﺎرور و ﻧﺎﺑﺎرور و اﻃﻼﻋﺎت ﻣﺮﺑﻮط
ﺗﺼﻮﻳﺮ  ﺑﺎروري و ﻧﺎﺑﺎروري، ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺷﻜﻞ ﻳﺎﻓﺘﻪ
ﻳﻮﻧﺴﻲ، ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ زﻧﺎن  ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن
و ﻣﻘﻴﺎس ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺷﻜﻞ ﻳﺎﻓﺘﻪ ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ 1روزن
 82ﺗﻐﻴﻴﺮ ﺷﻜﻞ ﻳﺎﻓﺘﻪ  ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪو ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ  2اﺳﭙﺎﻧﻴﺮ
رواﻳﻲ ﻫﺮ ﻳﻚ از ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻫﺎ . 3ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺳﻮاﻟﻲ
ﭘﺎﻳﺎﻳﻲ آﻧﻬﺎ ردﺗﺄﻳﻴﺪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ و ﺗﻮﺳﻂ رواﻳﻲ ﻣﺤﺘﻮا ﻣﻮ
، ﺑﺮاي 69.0ﺑﺮاي ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن 
و ﺑﺮاي ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ  97.0ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ زﻧﺎن 
ﻗﺮار ﺗﺄﻳﻴﺪ ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺷﺪ و ﻣﻮرد  29.0ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ 
 ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺴﻴﺮﻣﻔﻬﻮﻣﻲ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻳﻚ ﻣﺪل  در اﻳﻦ .ﮔﺮﻓﺖ
ﺑﺮاي ﺗﻌﻴﻴﻦ ارﺗﺒﺎط ﻫﻤﺰﻣﺎن ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﺗﺼﻮﻳﺮ  (1ﺷﻜﻞ)
ذﻫﻨﻲ، ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ و ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﺑﻪ داده ﻫﺎ 
روش ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺴﻴﺮ، ﺗﻌﻤﻴﻤﻲ از رﮔﺮﺳﻴﻮن . ﺑﺮازاﻧﺪه ﺷﺪ
ﻣﻌﻤﻮﻟﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﻗﺎدر اﺳﺖ ﻋﻼوه ﺑﺮ ﺑﻴﺎن آﺛﺎر ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ، 
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را  ﺗﻮﺿﻴﺤﻲ آﺛﺎر ﻏﻴﺮﻣﺴﺘﻘﻴﻢ و اﺛﺮ ﻛﻞ ﻫﺮ ﻳﻚ از ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي
ﻪ ﻧﺸﺎن دﻫﺪ و ﺑﺎ ﺑﻴﺎن ﻣﻨﻄﻘﻲ، رواﺑﻂ ﺑﺮاي ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي واﺑﺴﺘ
ﺗﺤﻠﻴﻞ  .و ﻫﻤﺒﺴﺘﮕﻲ ﻣﺸﺎﻫﺪه ﺷﺪه ﺑﻴﻦ آﻧﻬﺎ را ﺗﻔﺴﻴﺮ ﻛﻨﺪ
و ﺑﻜﺎرﮔﻴﺮي  81 SOMAداده ﻫﺎ ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻧﺮم اﻓﺰار 
ﻣﺪل ﻃﺮاﺣﻲ ﺷﺪه ﺑﺮاي . ﻣﺪل ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺴﻴﺮ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
ﺑﺮرﺳﻲ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ ﺑﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ و ﺳﺎزﮔﺎري 
اﻳﻦ ﻣﺪل . ﻳﺮ ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪزﻧﺎﺷﻮﻳﻲ و ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺑﺼﻮرت ز
. ﻳﻜﺒﺎر ﺑﺮاي زﻧﺎن ﺑﺎرور و ﻳﻜﺒﺎر ﺑﺮاي زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎرور اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
در ﺑﻴﻦ زﻧﺎن ﺑﺎرور ﻣﺪل ﺑﻪ ﺗﻔﻜﻴﻚ ﺑﺮاي زﻧﺎن ﺑﺎرور ﺧﺎﻧﻪ دار 
و ﺷﺎﻏﻞ ﻫﻢ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ و در ﺑﻴﻦ زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎرور ﻣﺪل ﺑﻪ 
ﺗﻔﻜﻴﻚ ﺑﺮاي زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎروري ﻛﻪ ﻫﻤﺮاﻫﻲ ﻫﻤﺴﺮﺷﺎن را در 
ﻧﺎﺑﺎروري ﻛﻪ ﻫﻤﺮاﻫﻲ  ﻃﻲ درﻣﺎن داﺷﺘﻪ اﻧﺪ و زﻧﺎن
  . ﻫﻤﺴﺮﺷﺎن را ﻧﺪاﺷﺘﻪ اﻧﺪ ﻧﻴﺰ اﻧﺠﺎم ﺷﺪ
  ﻳﺎﻓﺘﻪ ﻫﺎ  
ﻣﺪل ﻣﻔﻬﻮﻣﻲ اﺑﺘﺪا ﺑﺮاي زﻧﺎن ﺑﺎرور ﺑﺮازش ﺷﺪه و ﻧﺘﺎﻳﺞ 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ ﻣﺪل  .ﻣﺸﺎﻫﺪه ﮔﺮدﻳﺪ 2-1 ﺑﺼﻮرت ﺷﻜﻞ
را ﺑﺮ روي  ﻣﺴﺘﻘﻴﻤﺶ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﺗﺎﺛﻴﺮ
ﻣﺴﻴﺮﻫﺎي در اﻳﻦ ﻣﺪل ﻛﻠﻴﻪ . ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ داﺷﺘﻪ اﺳﺖ
در ﺑﻴﻦ ﺗﺎﺛﻴﺮات ﻏﻴﺮ ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ . ﻢ ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻮده اﻧﺪﻣﺴﺘﻘﻴ
ﻧﻴﺰ، ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن از ﻃﺮﻳﻖ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺑﺮ 
اﮔﺮ . ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻣﻘﺪار را داﺷﺘﻪ اﺳﺖ
اﺛﺮات ﻛﻞ ﺑﻴﻦ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ را ﻧﻴﺰ درﻧﻈﺮ ﺑﮕﻴﺮﻳﻢ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻛﻞ 
را  ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﺑﺮ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻣﻘﺪار
داﺷﺘﻪ اﺳﺖ ﻛﻪ ﻣﺠﻤﻮع ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ و ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻏﻴﺮﻣﺴﺘﻘﻴﻢ 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻨﻜﻪ ﺧﺎﻧﻪ  .از ﻃﺮﻳﻖ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ ﺑﻮده اﺳﺖ
دار ﺑﻮدن ﻳﺎ ﺷﺎﻏﻞ ﺑﻮدن ﻣﻴﺘﻮاﻧﺪ ﻋﺎﻣﻠﻲ ﺗﺎﺛﻴﺮﮔﺬار ﺑﺮاﻳﻦ 
ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ ﺑﺎﺷﺪ ﺑﺮاي زﻧﺎن ﺑﺎرور اﻳﻦ ﻋﺎﻣﻞ را ﺑﻪ ﺗﻔﻜﻴﻚ ﺑﺮاي 
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ  .(2-3و  2-2 ﺷﻜﻞ) ﻫﺮ دو دﺳﺘﻪ ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻴﻜﻨﻴﻢ
ﻫﻢ ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﺗﺄﺛﻴﺮ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺗﺄﺛﻴﺮ ﺗﺼﻮﻳﺮ  ﺑﺎزاﻳﻦ ﻣﺪل ﺑﻪ 
در ﻣﺪل زﻧﺎن . ذﻫﻨﻲ ﺑﺪن ﺑﺮ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺑﻮده اﺳﺖ
ﺑﺎرور ﺧﺎﻧﻪ دار ﻛﻠﻴﻪ ﻣﺴﻴﺮﻫﺎي ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻮده اﻧﺪ 
وﻟﻲ در ﻣﺪل زﻧﺎن ﺑﺎرور ﺷﺎﻏﻞ ﺗﻨﻬﺎ ﻣﺴﻴﺮ ﻣﻌﻨﻲ دار ﻣﺴﻴﺮ 
ر ﺑﻴﻦ د. ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﺑﺮ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺑﻮده اﺳﺖ ﺗﺼﻮﻳﺮ
ﺗﺎﺛﻴﺮات ﻏﻴﺮ ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ ﻧﻴﺰ، ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن از 
ﻃﺮﻳﻖ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺑﺮ ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ 



























































































  E.S eulav-P
اﺛﺮات ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ 
  ﻣﺴﻴﺮ  اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﺷﺪه
ﻋﻤﻠﻜﺮد   0/72  0/700  0/200    0/072
    ﺟﻨﺴﻲ
ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از 
  ﺑﺪن
ﺳﻼﻣﺖ   - 0/24  0/710 <0/1000  - 0/360  - 0/284
    ﻋﻤﻮﻣﻲ
ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از 
  ﺑﺪن
ﺳﻼﻣﺖ   - 0/32  0/502  0/400  .......  - 0/232
    ﻋﻤﻮﻣﻲ
  ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ
ﺳﺎزﮔﺎري   0/52  0/330  0/400  0/571  0/624
    زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ
ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از 
  ﺑﺪن
ﺳﺎزﮔﺎري   0/42  0/083  0/300  0/350  0/292
    زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ
  ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ
ﺳﺎزﮔﺎري   - 0/32  0/261  0/010    - 0/922
    زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ
  ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ







































































  E.S eulav-P
اﺛﺮات ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ 
  ﻣﺴﻴﺮ  اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﺷﺪه
ﻋﻤﻠﻜﺮد   0/24  0/600 <0/1000    0/324
    ﺟﻨﺴﻲ
ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از 
  ﺑﺪن
ﺳﻼﻣﺖ   - 0/03  0/120 <0/1000  - 0/270  - 0/673
    ﻋﻤﻮﻣﻲ
ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از 
  ﺑﺪن
ﺳﻼﻣﺖ   - 0/71  0/982  0/750    - 0/71
    ﻋﻤﻮﻣﻲ
  ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ
ﺳﺎزﮔﺎري   0/11  0/430  0/091  0/352  0/263
    زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ
ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از 
  ﺑﺪن
ﺳﺎزﮔﺎري   0/73  0/844 <0/1000  0/240  0/714
    زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ
  ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ
ﺳﺎزﮔﺎري   - 0/52  -0/524  0/200    - 0/052
    زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ
  ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ










































































 اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﻣﺴﻴﺮ ﺿﺮاﻳﺐ ﻧﻤﻮداراﻳﻦ ، در2-2. ، در اﻳﻦ ﻧﻤﻮدار ﺿﺮاﻳﺐ ﻣﺴﻴﺮ اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﺷﺪه ﺑﺮاي ﻣﺪل زﻧﺎن ﺑﺎرور ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ1-2
در اﻳﻦ ﻧﻤﻮدار ﺿﺮاﻳﺐ ﻣﺴﻴﺮ اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﺷﺪه ﺑﺮاي ﻣﺪل زﻧﺎن ﺑﺎرور ﺷﺎﻏﻞ ﻧﺸﺎن  3- 2. اﺳﺖ ﺷﺪه داده ﻧﺸﺎن دار ﺧﺎﻧﻪ ﺑﺎرور زﻧﺎن ﻣﺪل ﺑﺮاي ﺷﺪه
 داده ﺷﺪه اﺳﺖ
، در اﻳﻦ ﻧﻤﻮدار ﺿﺮاﻳﺐ ﻣﺴﻴﺮ اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﺷﺪه 2- 3. ، در اﻳﻦ ﻧﻤﻮدار ﺿﺮاﻳﺐ ﻣﺴﻴﺮ اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﺷﺪه ﺑﺮاي ﻣﺪل زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎرور ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ1-3
در اﻳﻦ ﻧﻤﻮدار ﺿﺮاﻳﺐ ﻣﺴﻴﺮ اﺳﺘﺎﻧﺪارد ﺷﺪه ﺑﺮاي ﻣﺪل زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎرور ﺑﺎ ﻋﺪم  3-3. ﺑﺮاي ﻣﺪل زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎرور ﺑﺎ ﻫﻤﺮاﻫﻲ ﻫﻤﺴﺮ ﻧﺸﺎن داده ﺷﺪه اﺳﺖ
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اﮔﺮ اﺛﺮات ﻛﻞ ﺑﻴﻦ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ را ﻧﻴﺰ درﻧﻈﺮ ﺑﮕﻴﺮﻳﻢ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻛﻞ 
ﺮﻳﻦ ﻣﻘﺪار را ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﺑﺮ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺑﻴﺸﺘ
داﺷﺘﻪ اﺳﺖ ﻛﻪ ﻣﺠﻤﻮع ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ و ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻏﻴﺮﻣﺴﺘﻘﻴﻢ 
ﻫﻤﻴﻦ ﻣﺪل  .(1ﺟﺪول )از ﻃﺮﻳﻖ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ ﺑﻮده اﺳﺖ
-1اﻧﺠﺎم ﺷﺪه و ﻧﺘﺎﻳﺞ در ﻧﻤﻮدار ﻋﻴﻨﺎ ﺑﺮاي زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎرور ﻧﻴﺰ 
ﺗﺼﻮﻳﺮ ﺑﺮاي زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎرور ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ ﻣﺪل  .درج ﮔﺮدﻳﺪ 3
ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻣﺴﺘﻘﻴﻤﺶ را ﺑﺮ روي ﻋﻤﻠﻜﺮد 
در ﺑﻴﻦ ﺗﺎﺛﻴﺮات ﻏﻴﺮ ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ ﻧﻴﺰ، ﺗﺎﺛﻴﺮ . ﺟﻨﺴﻲ داﺷﺘﻪ اﺳﺖ
ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن از ﻃﺮﻳﻖ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺑﺮ ﺳﺎزﮔﺎري 
اﮔﺮ اﺛﺮات ﻛﻞ ﺑﻴﻦ . زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻣﻘﺪار را داﺷﺘﻪ اﺳﺖ
ﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ را ﻧﻴﺰ درﻧﻈﺮ ﺑﮕﻴﺮﻳﻢ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻛﻞ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ  .ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻣﻘﺪار را داﺷﺘﻪ اﺳﺖ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲﺑﺮ 
ﺑﻪ اﻳﻨﻜﻪ ﻫﻤﺮاﻫﻲ ﻳﺎ ﻋﺪم ﻫﻤﺮاﻫﻲ ﻫﻤﺴﺮ در ﻃﻲ درﻣﺎن 
ﻣﻴﺘﻮاﻧﺪ ﻋﺎﻣﻠﻲ ﺗﺎﺛﻴﺮﮔﺬار ﺑﺮاﻳﻦ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ ﺑﺎﺷﺪ ﺑﺮاي زﻧﺎن 
ﺑﺎرور اﻳﻦ ﻋﺎﻣﻞ را ﺑﻪ ﺗﻔﻜﻴﻚ ﺑﺮاي ﻫﺮ دو دﺳﺘﻪ ﺑﺮرﺳﻲ ﻧﺎ
در ﻣﻮرد اﻳﻦ ﻣﺪل ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ . ( 3- 3و  3- 2ﺷﻜﻞ) ﻣﻴﻜﻨﻴﻢ
زﻧﺎﻧﻲ ﻛﻪ ﻫﻤﺮاﻫﻲ ﻫﻤﺴﺮﺷﺎن را در ﻃﻲ درﻣﺎن داﺷﺘﻪ اﻧﺪ 
ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﺗﺄﺛﻴﺮ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺗﺄﺛﻴﺮ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ ﺑﺪن ﺑﺮ 
زﻧﺎﻧﻲ ﻛﻪ ﻫﻤﺮاﻫﻲ ﻫﻤﺴﺮﺷﺎن را  ﻣﻮرددر . ﺑﻮده اﺳﺖ ﺟﻨﺴﻲ
داﺷﺘﻪ اﻧﺪ ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ ﺑﺮ 
و ﮔﺮوه اﻳﻦ ﻣﺴﻴﺮ در ﻫﺮ د.ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﺑﻮده اﺳﺖ
در ﺑﻴﻦ ﺗﺎﺛﻴﺮات ﻏﻴﺮ ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ ﻧﻴﺰ، . ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻮده اﺳﺖ
ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن از ﻃﺮﻳﻖ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺑﺮ 
اﮔﺮ . ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻣﻘﺪار را داﺷﺘﻪ اﺳﺖ
اﺛﺮات ﻛﻞ ﺑﻴﻦ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ را ﻧﻴﺰ درﻧﻈﺮ ﺑﮕﻴﺮﻳﻢ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻛﻞ 
ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ ﻣﻘﺪار را  ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ ﺑﺮ ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ
داﺷﺘﻪ اﺳﺖ ﻛﻪ ﻣﺠﻤﻮع ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ و ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻏﻴﺮﻣﺴﺘﻘﻴﻢ 
  .  (2ﺟﺪول) ﺑﻮده اﺳﺖ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲاز ﻃﺮﻳﻖ 
  ﺑﺤﺚ
ﻫﻤﺎن ﻃﻮر ﻛﻪ ذﻛﺮ ﺷﺪ، ﻳﻜﻲ از ﻓﺮﺿﻴﻪ ﻫﺎي ﻣﺤﻘﻘﻴﻦ اﻳﻦ 
اﺳﺖ ﻛﻪ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﭘﻴﺸﮕﻮﻳﻲ ﻛﻨﻨﺪه ﻣﻬﻤﻲ از 
ﻳﺎ رﻓﺘﺎرﻫﺎي زﻧﺎن ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ، ﺑﻄﻮرﻳﻜﻪ ﺑﻴﻦ رﻓﺘﺎرﻫﺎي ﺳﺎﻟﻢ 
. وﺟﻮد داردﻣﺜﺒﺖ ﻳﺎ ﻣﻨﻔﻲ ارﺗﺒﺎط  ،ﻧﺎﺳﺎﻟﻢ ﺑﺎ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ
در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺳﻌﻲ ﺷﺪ ﺗﺎ ﺑﻪ ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ اي ﺗﺼﻮﻳﺮ 
ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن در زﻧﺎن ﺑﺎرور و ﻧﺎﺑﺎرور و ارﺗﺒﺎط آن ﺑﺎ ﻋﻤﻠﻜﺮد 
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ  .ﺟﻨﺴﻲ و ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﺑﭙﺮدازﻳﻢ
ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ ﺣﺎﻛﻲ از آن اﺳﺖ ﻛﻪ در ﮔﺮوه زﻧﺎن ﺑﺎرور ﺗﺎﺛﻴﺮ 
در ﮔﺮوه . از ﺑﺪن ﺑﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻮده اﺳﺖ
زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎرور ﻋﻼوه ﺑﺮ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﺑﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد 
ﺟﻨﺴﻲ، ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﺑﺮ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ و 
ري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻮده ﺎﺗﺎﺛﻴﺮ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺑﺮ ﺳﺎزﮔ
ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ  ﺗﺎﺛﻴﺮ ﻫﺮ ﻳﻚ از ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ ﺑﺮ دﻳﮕﺮي ﺑﺼﻮرت .اﺳﺖ
ﺑﻮده و ﺑﺪﻳﻦ ﻣﻌﻨﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ ﺑﺎ ﺑﻬﺘﺮﺷﺪن ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از 
ﺑﺪن در اﻳﻦ زﻧﺎن ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ و ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ آﻧﺎن 
و ( 7002) 1ﻧﺘﺎﻳﺞ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ داﺳﻴﻠﻮاﻛﻪ ﺑﺎ  ﻧﻴﺰ ﺑﻬﺘﺮ ﺷﺪه اﺳﺖ
در ﻫﺮ دو ﮔﺮوه  .[41و31] ﻫﻤﺨﻮاﻧﻲ داﺷﺖ( 0102) 2ﻣﻠﺘﺮز
ﺿﺮﻳﺐ ﺑﻴﺸﺘﺮﻳﻦ زﻧﺎن ﺑﺎرور ﺧﺎﻧﻪ دار و زﻧﺎن ﺑﺎرور ﺷﺎﻏﻞ 
ﻣﺴﻴﺮ ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﻣﺴﻴﺮ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ ﺑﺪن ﺑﺮ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ 
 .اﻳﻦ ﻣﺴﻴﺮ در ﻫﺮ دو ﮔﺮوه ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻮده اﺳﺖ .ﺑﻮده اﺳﺖ
در ﻫﺮ دو ﮔﺮوه زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎروري ﻛﻪ ﻫﻤﺮاﻫﻲ ﻫﻤﺴﺮﺷﺎن را 
ﺗﺼﻮﻳﺮ ﺑﺰرﮔﺘﺮﻳﻦ ﺿﺮﻳﺐ ﻣﺴﻴﺮ ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﻣﺴﻴﺮ  ،داﺷﺘﻪ اﻧﺪ
ذﻫﻨﻲ ﺑﺪن ﺑﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ ﺑﻮده اﺳﺖ و در ﮔﺮوه زﻧﺎن 
ﻧﺎﺑﺎروري ﻛﻪ ﺑﺎ ﻋﺪم ﻫﻤﺮاﻫﻲ ﻫﻤﺴﺮﺷﺎن ﻣﻮاﺟﻪ ﺑﻮده اﻧﺪ 
ﺑﺰرﮔﺘﺮﻳﻦ ﺿﺮﻳﺐ ﻣﺴﻴﺮ ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ ﺑﺮ 
در ﻫﺮ دو ﮔﺮوه اﻳﻦ ﻣﺴﻴﺮ . ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﺑﻮده اﺳﺖ
ﺗﺎ ﻛﻨﻮن ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت زﻳﺎدي در اﻳﻦ ﺑﺎره  .ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻮده اﺳﺖ
و اﺛﺮات ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ ﻫﺮ ﻳﻚ از ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ را  ه اﺳﺖاﻧﺠﺎم ﺷﺪ
اﻣﺎ ﻣﺰﻳﺖ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻧﺴﺒﺖ . ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار داده اﺳﺖ
ﺑﻪ ﺳﺎﻳﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠﻲ اﻳﻦ ﺑﻮده اﺳﺖ ﻛﻪ در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺑﺎ 
اﺳﺘﻔﺎده از ﻳﻚ ﻣﺪل ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺴﻴﺮ ﻋﻼوه ﺑﺮ ﺑﺮرﺳﻲ اﺛﺮات 
ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ، اﺛﺮات ﻏﻴﺮﻣﺴﺘﻘﻴﻢ ﻫﺮ ﻳﻚ از آﻧﻬﺎ ﻧﻴﺰ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ 
از ﻃﺮﻓﻲ ﺑﺮرﺳﻲ ﻫﻤﺰﻣﺎن ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ ﻣﺰﻳﺘﻲ . ﻓﺘﻪ اﺳﺖﻗﺮار ﮔﺮ
ﺗﺤﻠﻴﻞ  ﻴﻞاﺳﺖ ﻛﻪ ﺗﻨﻬﺎ ﻣﻲ ﺗﻮان در ﻣﺪﻟﻬﺎي آﻣﺎري از ﻗﺒ
  .  ﻣﺴﻴﺮ ﺑﻪ ﺑﺮرﺳﻲ آن ﭘﺮداﺧﺖ و از ﻣﺰﻳﺎت ﻃﺮح ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ
ﻛﻪ ﺷﺎﺧﻪ اي از آن ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻣﺪل ﺑﻨﺪي ﻣﻌﺎدﻻت ﺳﺎﺧﺘﺎري 
ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺴﻴﺮ در اﻳﻦ ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﻲ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺖ 
ﺳﻴﻮن ﭼﻨﺪﮔﺎﻧﻪ را دﻧﺒﺎل ﻣﻴﻜﻨﺪ اﻣﺎ از اﻫﺪاﻓﻲ ﻣﺸﺎﺑﻪ رﮔﺮ
ﻣﺪل ﺑﻨﺪي اﺛﺮات ﻣﺘﻘﺎﺑﻞ، ﻣﺎﻧﻨﺪ ﻧﻘﻄﻪ ﻧﻈﺮ ﺑﻌﻀﻲ ﻣﻮارد 
وﺟﻮد ﻣﺪﻟﻬﺎي ﻏﻴﺮﺧﻄﻲ، ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﻣﺴﺘﻘﻞ ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﻬﻢ، 
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ﻣﻄﻠﻮب ﺑﻮدن آزﻣﻮن ﻛﺮدن ﻣﺪل ﺑﻄﻮر  ،MESﮔﺮاﻓﻴﻜﻲ  
ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ آزﻣﻮن  ،ﺿﺮاﻳﺐﻛﻠﻲ ﺑﻪ ﺟﺎي آزﻣﻮن ﻛﺮدن ﺗﻚ ﺗﻚ 
ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ﻣﺪل  ،ﻛﺮدن ﻣﺪﻟﻬﺎ ﺑﺎ ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي واﺑﺴﺘﻪ ﭼﻨﺪﮔﺎﻧﻪ
ﺑﻨﺪي ﻛﺮدن ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﻣﻴﺎﻧﺠﻲ ﺑﺠﺎي اﻳﻨﻜﻪ ﺑﻪ ﻳﻚ ﻣﺪل 
ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ ، ﺟﻤﻼت ﺧﻄﺎي ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﻬﻢ، ﺟﻤﻌﻲ ﻣﺤﺪود ﺷﻮد
آزﻣﻮن ﻛﺮدن ﺿﺮاﻳﺐ ﺑﻴﻦ ﮔﺮوﻫﻬﺎي ﭼﻨﺪﮔﺎﻧﻪ و ﺗﻮاﻧﺎﻳﻲ 
ﺧﻄﺎﻫﺎي ﺳﺮﻳﻬﺎي زﻣﺎﻧﻲ، ) رﻓﺘﺎر ﻛﺮدن ﺑﺎ داده ﻫﺎي ﻣﺸﻜﻞ 
( ﻫﻤﺒﺴﺘﻪ، داده ﻫﺎي ﻏﻴﺮ ﻧﺮﻣﺎل، داده ﻫﺎي ﻧﺎﻗﺺ  ﺧﻮد
ﺑﻌﻼوه در ﺟﺎﻳﻲ ﻛﻪ رﮔﺮﺳﻴﻮن ﺧﻴﻠﻲ ﻣﺴﺘﻌﺪ اﺳﺖ ﺑﻪ ﻋﺪم 
 MESآن، اﺳﺘﺮاﺗﮋي ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺻﺤﻴﺢ ﻣﺪل و ﺧﻄﺎ در ﺗﻔﺴﻴﺮ 
ﻛﻪ ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻛﺮدن ﻣﺪﻟﻬﺎي ﺟﺎﻧﺸﻴﻦ ﺑﺮاي ﺗﻌﻴﻴﻦ ﺑﺮازش 
در اﻳﻦ . [51]  ﻣﺪل اﺳﺖ آﻧﺮا ﺧﻴﻠﻲ ﻧﻴﺮوﻣﻨﺪ ﻣﻴﺴﺎزد
از ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺴﻴﺮ ﻋﻼوه ﺑﺮ ﺑﺮرﺳﻲ رواﺑﻂ  ﺗﺤﻠﻴﻞ اﺳﺘﻔﺎده
رﮔﺮﺳﻴﻮﻧﻲ ﻛﻼﺳﻴﻚ، ﺑﺪﻟﻴﻞ وﺟﻮد ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎي ﻣﻴﺎﻧﺠﻲ و 
رواﺑﻂ ﻫﻤﺰﻣﺎن ﻣﺘﻐﻴﺮﻫﺎ اﻣﻜﺎن اﺟﺮاي ﻳﻚ ﻣﺪل ﺧﻄﻲ را 
ﺑﺠﺎي ﭼﻨﺪﻳﻦ ﻣﺪل رﮔﺮﺳﻴﻮن ﻓﺮاﻫﻢ ﺳﺎﺧﺘﻪ و از ﻣﺰاﻳﺎﻳﻲ 
ﭼﻮن ﺑﺮرﺳﻲ اﺛﺮات ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ، ﻏﻴﺮﻣﺴﺘﻘﻴﻢ و اﺛﺮات ﻛﻞ ﻧﻴﺰ 
ﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪه، از ﻃﺮﻓﻲ ﺑﺎ ﺗﻮ. ﺑﻬﺮه ﻣﻨﺪ ﻣﻴﺒﺎﺷﺪ
ﭼﻨﻴﻦ ﻣﻴﺘﻮان ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﺮﻓﺖ ﻛﻪ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ در زﻧﺎن 
ﻧﺎﺑﺎرور در ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ زﻧﺎن ﺑﺎرور ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺑﻴﺸﺘﺮي ﺑﺮ ﺳﻼﻣﺘﻲ 
ﻛﻠﻲ اﻳﻦ اﻓﺮاد ﮔﺬاﺷﺘﻪ و اﻳﻦ اﻓﺮاد ﻧﺴﺒﺖ ﺑﻪ زﻧﺎن ﺑﺎرور 
ﺣﺴﺎﺳﻴﺖ ﺑﻴﺸﺘﺮي در ﺟﻬﺖ ﺗﻌﺎﻣﻞ ﺑﺎ ﺧﻮد و ﻧﻴﺰ ﺑﺎ 
دارﻧﺪ ﻛﻪ اﻳﻦ ﻧﻜﺘﻪ  ﻫﻤﺴﺮﺷﺎن و ﭼﻪ ﺑﺴﺎ ﺑﺎ ﻣﺤﻴﻂ اﻃﺮاف
از ﻃﺮﻓﻲ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ . ﺑﺎﻳﺪ ﻣﺪ ﻧﻈﺮ اﻃﺮاﻓﻴﺎن آن ﻫﺎ ﺑﺎﺷﺪ
ﻧﻜﺘﻪ ﻧﻴﺰ ﺑﺴﻴﺎر ﻣﻬﻢ اﺳﺖ ﻛﻪ ﮔﺴﺘﺮش، در دﺳﺘﺮس و ارزان 
ﺑﻮدن روش ﻫﺎي ﻛﻤﻚ ﺑﺎروري و ﻛﻤﻚ ﺑﻪ اﻳﻦ زﻧﺎن ﺟﻬﺖ 
ﺑﭽﻪ دار ﺷﺪن ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺳﺒﺐ ﺗﻘﻮﻳﺖ ﺑﻨﻴﺎن ﻫﺎي ﺧﺎﻧﻮاده از 
ﻜﻴﻢ رواﺑﻂ ﻃﺮﻳﻖ ﺣﻔﻆ ﺳﻼﻣﺖ رواﻧﻲ ﻣﺎدران و ﻧﻴﺰ ﺗﺤ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﻪ دﺳﺖ آﻣﺪه،  ﻫﻤﭽﻨﻴﻦ. زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﻛﻨﺪ
ﻧﺎﺑﺎروري ﻛﻪ زﻧﺎن در ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻳﻦ ﻧﻜﺘﻪ ﺿﺮوري اﺳﺖ ﻛﻪ 
ﺑﺰرﮔﺘﺮﻳﻦ ﺿﺮﻳﺐ ﻣﺴﻴﺮ ﻫﻤﺮاﻫﻲ ﻫﻤﺴﺮﺷﺎن را داﺷﺘﻪ اﻧﺪ، 
ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ ﺑﺪن ﺑﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ ﺑﻮده ﻣﺘﻌﻠﻖ ﺑﻪ ﻣﺴﻴﺮ 
اﺳﺖ و در ﮔﺮوه زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎروري ﻛﻪ ﺑﺎ ﻋﺪم ﻫﻤﺮاﻫﻲ 
ﻫﻤﺴﺮﺷﺎن ﻣﻮاﺟﻪ ﺑﻮده اﻧﺪ ﺑﺰرﮔﺘﺮﻳﻦ ﺿﺮﻳﺐ ﻣﺴﻴﺮ ﻣﺘﻌﻠﻖ 
ﺑﻪ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ ﺑﺮ ﺳﺎزﮔﺎري زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﺑﻮده اﺳﺖ، 
ﺑﻨﺎﺑﺮاﻳﻦ داﺋﺮ ﻛﺮدن ﻛﻠﻴﻨﻴﻚ ﻫﺎي روان ﺷﻨﺎﺳﻲ و ﻫﺪاﻳﺖ 
ﺎ ﻣﻲ ﺗﻮاﻧﺪ ﺳﺒﺐ زوج ﻫﺎي ﻧﺎﺑﺎرور ﺑﻪ ﺳﻤﺖ اﻳﻦ ﻛﻠﻴﻨﻴﻚ ﻫ
  .ﺗﺤﻜﻴﻢ ﺑﻨﻴﺎن ﺧﺎﻧﻮاده و رواﺑﻂ زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﺷﻮد
  ﻧﺘﻴﺠﻪ ﮔﻴﺮي  
ﻧﺘﺎﻳﺞ ﭘﮋوﻫﺶ ﺣﺎﺿﺮ ﺣﺎﻛﻲ از آن اﺳﺖ ﻛﻪ در ﮔﺮوه زﻧﺎن 
ﺑﺎرور ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﺑﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ ﻣﻌﻨﻲ 
در ﮔﺮوه زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎرور ﻋﻼوه ﺑﺮ ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺗﺼﻮﻳﺮ . دار ﺑﻮده اﺳﺖ
ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن  ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﺑﺮ ﻋﻤﻠﻜﺮد ﺟﻨﺴﻲ، ﺗﺎﺛﻴﺮ
ري ﺎﺑﺮ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ و ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ ﺑﺮ ﺳﺎزﮔ
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﺪﺳﺖ . زﻧﺎﺷﻮﻳﻲ ﻣﻌﻨﻲ دار ﺑﻮده اﺳﺖ
آﻣﺪه، ﻟﺰوم ﺑﺮرﺳﻲ ﻣﺪل ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺴﻴﺮ در ﺷﻨﺎﺧﺖ اﺛﺮات 
ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ، ﻏﻴﺮ ﻣﺴﺘﻘﻴﻢ و اﺛﺮات ﻛﻞ در ﻣﺪﻟﻬﺎﻳﻲ ﻣﺸﺎﺑﻪ ﻣﺪل 
ﻳﻦ ﺳﺎﻳﺮ و ﻣﻴﺘﻮاﻧﺪ ﺟﺎﻳﮕﺰ ﻗﺒﻞ ﻛﺎﻣﻼ ﺿﺮوري ﺑﻪ ﻧﻈﺮ ﻣﻴﺮﺳﺪ
از ﻧﻈﺮ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺧﺎﻧﻮاده، ﺗﻮﺟﻪ  .روﺷﻬﺎ ﻧﻈﻴﺮ رﮔﺮﺳﻴﻮن ﺑﺎﺷﺪ
ﺑﻪ اﻳﻦ ﻧﻜﺘﻪ ﺿﺮوري اﺳﺖ ﻛﻪ در ﻛﻞ در زﻧﺎن ﻧﺎﺑﺎرور در 
ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﺑﺎ ﺑﺎرور، ﺗﺼﻮﻳﺮ  ذﻫﻨﻲ از ﺑﺪن ﺑﺮ ﺳﻼﻣﺖ ﻋﻤﻮﻣﻲ و 
ﻳﻜﻲ از راه ﻫﺎي . اﺳﺘﺤﻜﺎم ﺑﻨﻴﺎن ﺧﺎﻧﻮاده ﺗﺎﺛﻴﺮ ﺑﻴﺸﺘﺮي دارد
آن ﻫﺎ ﺑﺎ اﻳﻦ ﻫﻤﺮاﻫﻲ ﻫﻤﺴﺮان ، ﺗﻘﻮﻳﺖ اﻳﻦ ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ
  .زﻧﺎن ﻣﻲ ﺑﺎﺷﺪ 
از ﻣﺤﺪودﻳﺖ ﻫﺎي ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﻣﻲ ﺗﻮان ﺑﻪ اﻳﻦ ﻧﻜﺘﻪ اﺷﺎره ﻛﺮد 
ﻛﻪ روش ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺴﻴﺮ اﺧﻴﺮا وارد ﺣﻴﻄﻪ ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﺷﺪه 
ﻣﻮﺿﻮع اﻳﻦ ﻣﻘﺎﻟﻪ ﺗﺎﻛﻨﻮن ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ اي در اﺳﺖ و در زﻣﻴﻨﻪ 
، ﻟﺬا ﻣﻘﺎﻳﺴﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ ﺑﺎ زﻣﻴﻨﻪ ﺗﺤﻠﻴﻞ ﻣﺴﻴﺮ اﻧﺠﺎم ﻧﺸﺪه اﺳﺖ
از  .ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻣﺸﺎﺑﻪ ﻣﻘﺪور ﻧﺒﻮد ﻋﺪمﺳﺎﻳﺮ ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﺑﻪ ﻋﻠﺖ 
ﻃﺮﻓﻲ در ﺻﻮرت اﺳﺘﻔﺎده از ﻋﻠﻮم رواﻧﺸﻨﺎﺳﻲ و دﺧﻴﻞ 
ﻛﺮدن ﻣﻮاردي ﻧﻈﻴﺮ وﺟﻮد اﻓﺴﺮدﮔﻲ، وﺿﻌﻴﺖ ﺗﻐﺬﻳﻪ، ﭼﺎﻗﻲ 
و در ﻛﻞ ﻣﻮاردي از اﻳﻦ دﺳﺖ ﻣﻲ ﺗﻮان ﺑﻪ ﻧﺘﺎﻳﺞ دﻗﻴﻖ ﺗﺮي 
از ﺗﺼﻮﻳﺮ ذﻫﻨﻲ در زﻧﺎن ﺑﺎرور و ﻧﺎﺑﺎرور رﺳﻴﺪ، ﻛﻪ در 
  .ﺪ ﺷﺪﻣﻄﺎﻟﻌﺎت آﻳﻨﺪه ﺑﻪ آن ﺗﻮﺟﻪ ﺧﻮاﻫ
  ﻗﺪرداﻧﻲ و ﺗﺸﻜﺮ
ﺣﺎﺻﻞ ﻃﺮح ﺗﺤﻘﻴﻘﺎﺗﻲ ﻣﺼﻮب ﺷﻮراي ﭘﮋوﻫﺸﻲ اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ 
ﻛﻠﻴﻪ ﻣﺴﺌﻮﻟﻴﻦ و زﺣﻤﺎت داﻧﺸﮕﺎه ﻋﻠﻮم ﭘﺰﺷﻜﻲ ﻣﺸﻬﺪ و 
ﻛﺎرﻛﻨﺎن ﻣﺤﺘﺮم ﻣﻌﺎوﻧﺖ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ، ﻣﺮاﻛﺰ ﺑﻬﺪاﺷﺘﻲ درﻣﺎﻧﻲ 
و ﻣﺮﻛﺰ ﻧﺎﺑﺎروري ﻣﻨﺘﺼﺮﻳﻪ ﻣﺸﻬﺪ و ﺻﺒﺮ و ﺣﻮﺻﻠﻪ ﻛﻠﻴﻪ 
اي ﺑﻪ زﻧﺎﻧﻲ اﺳﺖ ﻛﻪ در اﻳﻦ ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ ﺷﺮﻛﺖ ﻧﻤﻮده و ﺑﺮ
ﺑﺪﻳﻦ وﺳﻴﻠﻪ از . اﺗﻤﺎم رﺳﺎﻧﺪن اﻳﻦ ﻃﺮح ﻣﺎ را ﻳﺎري ﻧﻤﻮدﻧﺪ
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Abstract 
Background & Objective: Infertility has several adverse effects on 
body, psychological and social aspects of women. Otherwise, body 
image could be a predictor of different behaviors including sexual 
behavior. Thus, in the present study we aimed to assess the association 
between body image with sexual function and marital adjustment in 
fertile and infertile women. 
 Materials & Methods: One-hundred and thirty fertile and 130 infertile 
women were enrolled in this study. Statistical analysis was performed 
by using AMOS 18 with structural equation modeling. 
Results: In fertile women, the strongest path coefficient was related 
with the effect of body image on general health, while in infertile 
women, the strongest path coefficient was associated with the effect of 
body image on sexual function. In both occupying and non-occupying 
women the strongest path coefficient was related with the effect of body 
image on general health. In those infertile women who had the supports 
of their partners, the strongest path coefficient was associated with the 
effect of body image on sexual function, and in those infertile women 
who had not the supports of their partners; the strongest path 
coefficient belonged to the effect of sexual function on marital 
adjustment. 
Conclusion: Based on our results, it seems that using structural 
equation modeling in evaluating and recognition of direct, indirect and 
total effects of the similar model is absolutely necessary and can be a 
good alternative method instead of regression. 
Key words: body image, sexual function, marital adjustment and path 
analysis 
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